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Ostrogen dkar bentitheten

Att viva samman den kliniska forsk-
ningen med laboratorieforskningen
gor studierna sd mycket intressantare.
Man fir manga olika infallsvinklar och
kan titta pd s&@ manga olika saker, sdger
doktorand Helena Forsblad.

I forskningsbilagan dr 2000 métte
vi Helena och ett par av deltagarna i
hennes studie om Ostrogenets inverkan
pd artritsjukdom och hypotesen att
hormonet kan verka gynnsamt bade pd
RA och den osteoporos som manga
drabbas av.

Ostrogen bromsar

Under det ar som gatt sedan dess har
Helena och hennes medarbetare utfort
ytterligare analyser och dven tittat pd
vilka rontgenforindringar som skett
hos deltagarna i studien under den
tvadrsperiod som datainsamlingen
pagick. I studien ingar 88 kvinnor,
varav ungefir hilften ucgor kontroll-
grupp som inte fitt ostrogentillskott. I
genomsnitt hade personerna haft sin
RA 115 ar

Forra dret granskade Arvi Larsen
med sitt Larsens index, som graderar
artritforindringar rontgenologiske,
bilder pa de 88 kvinnornas hinder och
fotter.

For bdda grupperna visade det sig
att hos hela 40% hinde ingenting, de
stod stilla i den ledforstorelse som
visades rontgenologiskt. For de
resterande 60% okade de reumatiska
forindringar som syntes pa rontgen.
Kontrollgruppen fick storre forind-
ringar dn den dstrogenbehandlade
gruppen. I 6strogengruppen okade
dven bentitheten markant bade i
lindrygg, hoft och underarm.

Intressant dr att trots att en del av
kvinnorna i 6strogengruppen dven
behandlades med kortison s& ckade
bentitheten i lindryggen och hoften
dven hos dessa patienter. Diarmed har
Helena kunnat bevisa att dstrogenet
har en bromsande effekt pa led-
forstorelse som syns med rontgen och
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att det okar bentitheten hos kvinnor
med RA.

DAS 28

For att yteerligare kunna konstatera
om Ostrogengruppen svarat pa behand-
lingen beridknades DAS 28 (Disease
Activity Score 28). DAS 28 ir ett
sjukdomsaktivitets matt och utriknas
bland annat utifrn antalet svullna och
omma leder och SR (sinkan).
Ostrogengruppen hade klart bittre
resultat dn kontrollgruppen.

Cytokiner
For benomsittningen spelar
cytokinerna en viktig roll. Cytokinen
IL-6 stimulerar de bennedbrytande
osteoclasterna. Processen for att IL-6
ska kunna utova sin effekt underlittas
av att den 16sliga IL-6 receptorn ocksd
finns nidrvarande. Det visade sig i
Helenas studie att hos Gstrogen-
gruppen minskade mingden 16slig IL-
6 receptor.

IL-6 har sannolikt dven en funktion
i den lokala nedbrytningsprocessen av
skelettet i leder. Detta tyder pd att det
finns ett samband mellan generell
osteoporos och den lokala led-
forstorelsen vid RA.

Tillvéxtfaktorn I1GF-I

Vid brist pa tillvixthormonet GH
(Growth Hormone), utvecklar man
osteoporos. Niar man behandlar med
GH s3 forbéttras bentdtheten. GH
reglerar till stor del produktionen av
tillvixtfaktorn IGF-I (Insulin-like
growth factor I). IGF-I okade i den
ostrogenbehandlade gruppen och
okningen var mest uttalad hos de
kvinnor som stod still rontgen-
ologiskt, samtidigt som ingen forand-
ring i IGF-I nivin kunde matas i
kontrollgruppen.

Fortsatta resultat
Dessa resultat dr de tydligaste som
framkommit under dret och nu

kommer Helena att gd vidare med
yteerligare analyser.

— Eftersom effekten av 6strogen
visat sd goda resultat pd rontgen
kommer vi att soka vidare bland
brosknedbrytande produkter for att se
om vi hittar tecken pad att dstrogen
dven paverkar brosket. Dessutom ska
jag undersoka om lipiderna, blod-
fetterna, ocksd kan péaverkas i gynnsam
riktning av dstrogenbehandling, sdger
Helena Forsblad.

Lipiderna har en inverkan pd risken
for hjirt- och kirlsjukdom vid RA.
Kan de pdverkas sd dr dter mycket
vunnet i kampen for ett béttre liv med
reumatoid artrit. Rokning har ocksa
inverkan pd denna komplikation.
Andelen rokande kvinnor med RA i
ostrogenstudien var storre dn andelen
bland jimngamla kvinnor ur
goteborgspopulationen.

Mal

Med hjilp av utgangsdata i undersok-
ningen kommer idven riskfaktorerna
for osteoporos och ledforstorelse vid
RA att kartlidggas, {or att dirigenom
bittre forsoka anpassa behandlingen
direfter. Detta dr Helenas och hennes
kollegors mal, men det personliga
malet f6r Helena dr disputation under
hosten 2002.
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